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PETIÇÃO DA APDP SUSCITA UNANIMIDADE ENTRE TODOS OS PARTIDOS COM ASSENTO PARLAMENTAR

Foi a apreciação, em plenário na Assembleia da República, em 21/12/2016, a petição da Associação Protectora dos Diabéticos 
de Portugal (APDP), que solicita o reforço e o reconhecimento do seu papel como centro de referência nacional no tratamento 
da diabetes, através da sua integração no Serviço Nacional de Saúde (SNS). Todas as bancadas parlamentares consideraram e 
sublinharam a excelência do serviço prestado pela APDP, instituição parceira e complementar do SNS. O debate foi aberto pelo 
deputado do PS, Ascenso Simões, que após relatar a sua experiência pessoal, anunciou o projeto de resolução apresentado pelo 
partido, que recomenda a celebração de um acordo de âmbito nacional entre a Administração Central dos Sistemas de Saúde 
IP (como representante do Ministério da Saúde) e a APDP, por um período de cinco anos. “Esta iniciativa do PS será brevemente 
submetida a votação e, acreditamos que pela sua relevância e por todo o apoio recolhido (…) no parlamento em relação a este 
tema, será aprovada em plenário”, alienta Luis Gardete Correia, presidente da APDP.
Relembramos que os dados apresentados pelo Relatório do Observatório Nacional da Diabetes (“Diabetes, Factos e Números – 
2015”) revelam uma prevalência da diabetes de 13,1%, o que corresponde a mais de 1 milhão de pessoas, das quais 43% ainda não 
diagnosticadas. Refere ainda que cerca de 2 milhões estão em risco de vir a ter a diabetes. “Motivos mais do que suficientes para 
que o combate à diabetes esteja no centro do debate político”, salienta o presidente da APDP.
Atualmente, em cada 6 segundos morre uma pessoa com diabetes. Esta doença é causa maior de mortalidade, incapacidade e 
morbilidade, provocando a morte a mais pessoas do que o cancro da mama e da próstata, ou a SIDA, a malária e a tuberculose 
juntas. Link para a petição da APDP: http://peticaopublica.com/pview.aspx?pi=PT805

FDA APROVA PRIMEIRO PÂNCREAS ARTIFICIAL

A agência regulamentar americana “Food and Drug Administration” (FDA) já aprovou o primeiro pâncreas artificial. Entre outros 
sites, a notícia desta aprovação poderá ser consultada em http://www.diabetesincontrol.com/fdaapproves-first-artificial-pancreas/
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